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Des seniors au muséum :  
une nébuleuse de projets
Caroline Grandjean et Marlène Prost *
Le public senior est encore très peu pris en 
considération dans les institutions muséales. 
Ce n’est qu’outre Atlantique que l’on trouve de 
nombreuses initiatives, comme le projet Meet 
me (1) au Museum of Modern Art de New York 
ou les mallettes pédagogiques « mémoire » du 
musée McCord de Montréal. Depuis trois ans, 
le muséum-aquarium de Nancy développe des 
activités spéciiques à destination de ce public.
Bénéiciant de l’appellation Musée de France, le mu-
séum-aquarium de Nancy remplit ses trois missions 
principales : l’étude, l’enrichissement et la difusion 
de ses collections. Pour cette dernière, des activités 
de culture scientifique et technique sont régulière-
ment proposées aux scolaires, aux 3-6 ans, aux 7-11 
ans, aux adultes et, sur demande, à des publics spéci-
iques comme des groupes de personnes déicientes 
visuelles par exemple. En 2011, des visites adressées 
à des personnes âgées atteintes des maladies d’Alzhei-
mer ou de Parkinson ont été mises en place au mu-
séum-aquarium. À partir de cette expérience et au il 
des rencontres qui en ont découlé, ont émergé plu-
sieurs actions visant le public senior dans sa globalité. 
De quels seniors parle-t-on ?
Selon les études de l’Institut National de la Statis-
tique et des Études Économiques, le terme « senior » 
désigne les personnes à partir de 50 ou 55 ans. 
Dans notre cas, il s’agit précisément de personnes de 
plus de 60 ans, séjournant en maison de retraite et dont 
l’état de santé permet encore les sorties. La grande 
majorité d’entre elles présente des troubles cognitifs 
naturellement liés au vieillissement et afectant la 
Visite-test dans la galerie de zoologie 
avec un groupe de personnes âgées d’un EHPAD
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mémoire, l’attention, la compréhension et le raison-
nement. Certaines peuvent notamment développer des 
pathologies démentielles comme les maladies d’Al-
zheimer ou de Parkinson. À noter que le terme « dé-
mence » au sens médical fait uniquement référence à 
ces maladies entraînant des troubles cognitifs et non-
cognitifs, il n’est donc pas question de folie comme le 
laisse supposer l’utilisation de ce mot dans le langage 
courant. La maladie d’Alzheimer se divise en quatre 
phases : la première est caractérisée par des troubles 
de la mémoire immédiate et la deuxième par des trou-
bles du langage du geste, de la reconnaissance et de 
l’attention. Dès la troisième phase, l’autonomie des pa-
tients est très fortement diminuée. Il leur est alors im-
possible de se déplacer jusqu’au muséum-aquarium pour 
suivre une visite commentée. Tout comme pour celle 
d’Alzheimer, la maladie de Parkinson provoque une 
dégénérescence intellectuelle à laquelle se couplent un 
ralentissement moteur et une plus grande di culté 
dans l’accomplissement des gestes du quotidien.
À ces troubles cognitifs plus ou moins avancés, peu-
vent s’ajouter une fatigue cardiaque ou respiratoire, 
des problèmes d’orientation, des di cultés de dépla-
cement induisant l’utilisation de cannes, déambula-
teurs ou fauteuils roulants, ou encore des troubles de 
la vision ou de l’audition.
La genèse du projet
Début 2011, des visites commentées sont proposées à 
de petits groupes de personnes âgées atteintes des ma-
ladies d’Alzheimer ou de Parkinson (groupe de trois 
personnes maximum). Elles remportent un franc suc-
cès. Elles sont à l’initiative d’une ergothérapeute qui 
les intègre à ses visites hebdomadaires à domicile. Il 
s’agit donc là de personnes encore autonomes, dans 
les 1ère ou 2e phases de la maladie.
Les activités sont conçues par les médiatrices du mu-
séum-aquarium, en concertation avec cette profession-
nelle. Les thématiques traitées portent sur les ani maux 
de la ferme et les animaux de Lorraine. Plu sieurs spé-
cimens issus des collections du muséum-aquarium per-
mettent d’illustrer le propos. La proximité avec les col-
lections permet d’ouvrir un véritable dialogue avec des 
personnes qui, au quotidien, ont parfois de grandes 
di cultés à verbaliser. Leur mémoire est plus facile-
ment sollicitée, ce qui les incite à prendre la parole 
pour enrichir la visite. 
Stimulés par cette première expérience réussie, une 
idée émerge alors : proposer un véritable programme 
de visites à l’attention de personnes atteintes de ces 
maladies en s’appuyant sur la diversité des spécimens 
des collections, patrimoniales et pédagogiques. Pour ce 
faire, une note est adressée au président du Grand Nan-
cy ain qu’il valide le projet et facilite le rapprochement 
avec les spécialistes de la gérontologie sur le territoire. 
Elle est accueillie très favorablement et les perspec-
tives d’échange avec les autres musées de l’aggloméra-
tion nancéienne sont immédiatement soulignées.
Le projet multi-partenarial  
« des seniors au muséum »
Sur le territoire du Grand Nancy
Le muséum-aquarium propose au CCAS (2) de Nan-
cy et au service de cohésion sociale du Grand Nancy 
de s’associer au projet. L’objectif est d’une part, de 
proiter de leurs connaissances de ce public spécii-
que et du réseau des structures gérontologiques sur 
le territoire et d’autre part, de bénéicier de relais pour 
communiquer l’information. Dans un premier temps, 
on s’oriente vers les maisons de retraite.
Un calendrier de travail est établi. En premier lieu, 
les médiatrices du muséum-aquarium rencontrent des 
Toucher un animal à l’aveugle pour deviner de quoi il s’agit.
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professionnels de la discipline ain de mieux connaître 
le cœur de cible et ainsi mieux répondre à ses parti-
cularités. Cet échange se fait avec des personnels de 
l’EHPAD (3) « Notre Maison » de Nancy : une géron-
to-psychologue et une animatrice.
Dès la présentation du projet, une incohérence est mi se 
en lumière : proposer des visites strictement ré ser vées 
à des personnes atteintes des maladies d’Al zhei mer 
ou de Parkinson rentre en contradiction avec l’obliga-
tion de conserver le secret médical. 
Le projet « Seniors au Muséum » se réoriente alors 
plus généralement vers l’ensemble des personnes âgées 
résidant en maison de retraite. Par leur connaissance 
ine du public, une visite des locaux et le suivi d’une 
activité à destination des résidents, les profession-
nelles de l’EHPAD permettent aux médiatrices de 
mieux cerner les particularités de l’auditoire : les dif-
férences entre les seniors deviennent une force et ser-
vent de moteur pour mener une activité.
À l’issue de cette première étape, une visite théma-
tique du muséum-aquarium est conçue, en s’appuyant 
sur les enseignements récoltés à « Notre Maison » et 
les remarques des deux spécialistes. Elle est ensuite 
testée grandeur nature avec un groupe de résidents. 
Après un bilan avec les accompagnatrices, un retour 
positif est fait auprès du CCAS et du service de cohé-
sion sociale. Il leur est alors proposé de passer à l’étape 
suivante : communiquer l’opération dans le réseau. Pré-
 cisément, il s’agit du réseau gérontologique Gérard Cu-
ny qui couvre le territoire du Grand Nancy (4). Le but 
est de présenter la démarche du muséum-aquarium 
et les visites proposées lors d’une « commission se-
niors » qui réunit tous les acteurs de la gérontologie 
du Grand Nancy : les EHPAD et les associations, ce-
ci sous la direction de la conseillère communautaire 
déléguée au handicap et du président de l’Oice 
Nancéien des Personnes Agées (5). 
Aucune « commission seniors » n’ayant pu être orga-
nisée à cette époque, le CCAS nous a proposé de 
communiquer sur notre projet via une réunion re-
groupant les directeurs de foyers-résidence de la Ville 
de Nancy (6). Il en ressort que les structures sont en 
de mande de ce type de prestations mais ne savent 
pas toujours auprès de qui s’adresser. Au-delà de l’in-
térêt immédiat de difusion de l’information, c’est à 
moyen terme que les résultats de cette rencontre de-
vraient se faire sentir, au travers de la réservation de 
visites commentées au muséum-aquarium.
Le jardin pour des seniors  
atteints de la maladie d’Alzheimer
Le CHU de Nancy dispose d’une unité Alzheimer au 
sein de laquelle un jardin des 5 sens a été construit. 
Ce jardin, intitulé « Art, mémoire et vie », est librement 
accessible aux personnes âgées démentes et est régu-
lièrement le support d’activités faisant intervenir des 
structures culturelles locales. Il est composé de qua-
tre carrés, représentant les quatre éléments (eau, ter-
re, feu, air). Dans le cadre de la démarche menée au 
mu séum-aquarium, il semblait indispensable de ren-
contrer la neuropsychologue à l’initiative de la mise 
en place de ce jardin. L’objectif était de visiter le lieu, 
d’exposer notre démarche à cette professionnelle et 
d’évo quer des pistes d’animations communes possibles.
Dès la première rencontre, les ressources du jardin et 
les visites commentées sont apparues complémen-
taires : les médiatrices décident donc de se déplacer 
pour aller directement à la rencontre des patients du 
CHU, dans l’incapacité de se rendre au muséum-
aquarium. En efet, la thématique « Animaux de la 
mare » peut très facilement s’intégrer au carré « eau » 
du jardin thérapeutique : les spécimens et documents 
pédagogiques viennent parfaitement compléter ce 
qui peut déjà être observé in situ.
Au inal, la collaboration avec l’unité de soin se tra-
duit par la participation à une étude devant aboutir à 
une publication. La neuropsychologue responsable sou-
haite étudier les réactions des patients sur le long 
terme ain d’évaluer l’inluence que peut avoir l’ani-
mation sur leur comportement. Trois animations thé-
matiques ont déjà été conçues et testées par le mu-
séum-aquarium et peuvent d’ores et déjà servir de base 
de travail. L’organisation est la suivante : une anima-
tion est programmée tous les deux mois (février, avril 
et juin 2013). Chacune est intégralement ilmée ain 
que l’équipe médicale puisse ensuite analyser les 
postures, les prises de paroles et les diférentes réac-
tions des patients. Pour des raisons climatiques, les 
Animation au CHU avec des spécimens 
de la collection de prêt et de pédagogie.
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deux premières animations sont prévues pour être 
réalisées à l’intérieur de l’hôpital, dans une salle d’ani-
mation. Chaque groupe est constitué de huit patients 
maximum, encadrés par une médiatrice du muséum-
aquarium et deux personnels soignants.
Une tentative de visite commentée
De réunion en réunion, de nombreux acteurs de la 
gérontologie en Lorraine ont été rencontrés, tous plus 
intéressés les uns que les autres par les propositions 
du muséum-aquarium. C’est notamment le cas de 
l’EHPAD « Saint-Charles » de Bayon (54). Dans cet 
établissement se trouve une unité Alzheimer au sein 
de laquelle les seniors sont plus atteints par la mala-
die que ceux que nous avons rencontrés jusqu’alors. 
Fin 2012, la neuropsychologue de la structure prend 
contact avec le muséum-aquarium pour discuter pré-
cisément des activités possibles. Bien que les propo-
sitions soient tout à fait en phase avec ce qu’elle re-
cherche pour ses résidents, elle n’est pas en mesure 
de régler le forfait « visite guidée » de 50 € (pour les 
3 résidents qu’elle peut amener). L’alternative est alors 
une visite en autonomie, gratuite, avec la mise à dispo-
sition de matériel pédagogique. 
Depuis mai 2013, les tarifs ont été adaptés afin de 
pouvoir intégrer ce type de prestation encadrée par 
un médiateur et imposant un nombre très limité de 
visiteurs. Désormais, la réservation d’une visite com-
mentée pour 15 personnes maximum est facturée 26 e.
Un public, des collections et des visites
L’accueil du public senior
Bien que très hétérogène, le public senior peut être 
mis à l’aise et en coniance au sein de l’institution mu-
séale en suivant certaines règles simples et élémen-
taires. Elles ont principalement trait à la manière de 
s’adresser aux personnes : parler fort, les regarder 
lorsqu’on leur parle, faire des phrases avec des mots 
simples, se montrer souriant et attentionné. La cons-
truction de l’activité est également primordiale. Il 
s’agit d’aménager des moments ludiques stimulant le 
maximum de sens chez les personnes du groupe, de 
prévoir des déplacements réduits au sein de l’établis-
sement et de favoriser la position assise. Dans la pra-
tique, cela induit que la visite soit conçue pour être 
suivie assis avec un ou deux déplacements seulement 
et qu’elle se déroule sans perturbation sonore exté-
rieure : l’accueil des autres groupes est décalé à un 
horaire ultérieur. 
En amont d’une animation, un échange est indispen-
sable avec l’équipe d’accompagnants ain de mieux con-
naître les individualités composant le groupe (nombre 
de personnes en fauteuil roulant, non voyantes ou 
démentes).
Les collections du muséum-aquarium…
La mémoire sensitive étant l’une de celles qui reste le 
plus longtemps, c’est sur les cinq sens qu’une grande 
part du discours s’appuie. Pour ce faire, la collection 
patrimoniale, présentée de façon permanente dans la 
galerie de zoologie, et la collection de prêt et de péda-
gogie, sans valeur patrimoniale et utilisée unique-
ment pendant les médiations, jouent un rôle complé-
mentaire. L’immersion dans la thématique de la visite 
se fait par l’observation de la première et l’analyse 
d’un détail (scruter la forme d’une patte, caresser un 
plumage) passe par la seconde. Ce fonctionnement 
s’explique par trois raisons. D’une part, les collections 
patrimoniales sont en grande partie présentées sous 
vitrine, leur accès n’est donc pas aisé (un spécimen 
peut être présenté en hauteur tandis que la contem-
plation d’un autre dans sa totalité nécessite de faire le 
tour complet d’une vitrine). Ensuite, comme nous 
l’avons déjà souligné, les seniors peuvent avoir des 
troubles de la vision plus ou moins aigus qui néces-
sitent la proximité avec l’objet dès lors que l’on sou-
haite discuter du détail de l’anatomie d’un animal. 
Enin, s’agissant de collections patrimoniales, au-delà 
Des activités tactiles et ludiques sont proposées 
pour solliciter les personnes démentes.
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de leur valeur, elles peuvent contenir des produits chi-
miques toxiques qui les rendent impropres à une ma-
nipulation sans protection (gants, masque, blouse). Les 
spécimens de la collection de prêt et de pédagogie 
viennent pallier ces di cultés. Naturalisés récem ment 
avec des produits compatibles avec ces prati ques, ils 
peuvent être manipulés et observés mi nu tieusement. Il 
peut s’agir d’un dindon ou d’un agneau naturalisé, du 
squelette d’une grenouille, d’un test d’oursin ou d’un 
modèle d’escargot.
… et les activités qui en découlent
Comme pour n’importe quelle activité de médiation, 
il s’agit de s’appuyer sur les connaissances de tout ou 
partie de l’auditoire pour l’amener à en découvrir de 
nouvelles, ceci en veillant à entretenir les échanges à 
l’intérieur du groupe tout au long du parcours. Ce 
souci du dialogue entre participants (médiateur in-
clus) est d’autant plus primordial qu’il peut permettre 
ici à certains individus plutôt réservés de s’exprimer. 
Comme nous l’avons déjà dit, le groupe de seniors est 
constitué de personnes avec des déiciences et des 
capacités intellectuelles inégales. Bien que les anima-
tions pédagogiques proposées par le muséum-aqua-
rium n’aient pas de vocation thérapeutique, il est im-
portant de prendre en considération le fait que les 
professionnels de la gérontologie s’en saisissent géné-
ralement par la suite pour nourrir leur travail. En ef-
fet, de la même manière que les objectifs des anima-
tions proposées aux scolaires sont déinis en prenant 
en compte le programme de chaque niveau de classe, 
il est important de répondre aux attentes des respon-
sables de maisons de retraite.
Ain de ne mettre en di culté aucun des participants, 
le dialogue peut s’amorcer de plusieurs façons : suite 
à la manipulation d’un objet, à l’écoute d’un son, à 
l’observation d’un animal naturalisé ou à une série de 
questions. La multiplication des media utilisés per-
met à chacun de s’exprimer selon ses compétences et 
son ressenti. Ainsi, celui qui est resté muet pendant 
toute la visite peut commencer à s’exprimer à partir 
du simple fait de caresser un lapin et inir par nom-
mer toutes les races qu’il connaît. Un autre ose parti-
ciper dès lors que tout le groupe doit sentir le contenu 
d’une boîte et proposer de nommer ce qu’elle contient. 
Ces groupes se diférencient inalement assez peu d’au-
tres comme ceux constitués de très jeunes enfants, 
d’adultes handicapés mentaux ou d’élèves d’ITEP (7). 
Ils sont relativement réduits en nombre (de 3 à 15 
membres). L’interactivité et la manipulation d’objets 
occupent une place importante et facilitent la partici-
pation. Ici, des personnes incapables de dire un mot 
habituellement vont parfois s’exprimer (à la surprise 
des accompagnateurs). Le rôle du médiateur est pri-
mordial. Il rythme la visite, donne la parole équitable-
ment et sait rebondir sur les remarques ou attitudes 
de chacun. Il doit surtout s’adapter constamment aux 
réactions de ses interlocuteurs et donner la parole à 
celui qui jusqu’alors était resté en retrait. Il veille à ce 
que chacun se sente impliqué dans l’activité. 
Une visite nécessite la mobilisation de plusieurs agents 
du muséum-aquarium : pour animer et pour faire 
passer les objets à manipuler (deux médiateurs) mais 
également pour s’occuper des chaises lors des dépla-
cements (une personne). Le seuil de quinze partici-
pants est maximal pour assurer un bon déroulement 
et éviter les temps morts lorsque chacun doit toucher 
le même objet par exemple.
La visite « Animaux des 5 continents », par exemple, 
permet d’aborder la galerie de zoologie du muséum-
aquarium sous un angle géographique plutôt que bio-
logique. Prenant comme point de départ un planis-
phère de grande taille, elle est l’occasion de présenter 
un animal emblématique de chacun des cinq conti-
nents. Pour ce faire, cinq activités diférentes sont pro-
posées, chacune faisant appel à diverses compétences. 
Le public est invité à toucher en aveugle un spécimen 
à poils et deviner son nom (un lapin), il doit observer et 
toucher des éléments liés à un animal à découvrir (un 
œuf et des plumes d’autruche), il doit deviner un ani-
mal à partir d’informations brèves transmises à la fa-
çon du jeu « Questions pour un champion ! » ou encore, 
il doit retrouver un spécimen exposé à partir d’une 
photographie présentant un détail de son corps. Toutes 
ces activités sont l’occasion de dis cussions vives et de 
récits personnels de la part du public. 
Conclusion
Au-delà de la conception de nouvelles animations, cette 
démarche « Seniors au Muséum » induit une réelle 
dynamique de travail. 
L’observation et la manipulation des spécimens 
entraînent souvent le récit d’expériences vécues.
© Muséum-aquarium de Nancy
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Elle conduit à réléchir à un nouveau public pour le 
muséum-aquarium : les seniors résidant en maisons 
de retraite. Cela nécessite un important travail en 
amont pour arriver à avoir une connaissance ine de 
ces nouveaux interlocuteurs et leur proposer des ani-
mations adaptées.
Dans ce cadre, les multiples rencontres avec des pro-
fessionnels de la gérontologie nour rissent constam-
ment la rélexion et conduisent à en visager de nou-
velles orientations de travail. Il est certain que lors de 
la conception de la première animation, les média-
trices du muséum-aquarium étaient loin d’imaginer la 
richesse qui en découlerait (partenariat, échanges, 
thématiques nouvelles…).
Ce public étant très hétérogène et les animations im-
posant des conditions particulières (très petits groupes, 
aucune perturbation extérieure, nombreux personnels 
formés pour encadrer ces groupes…), cette démarche 
nécessite d’adapter le fonctionnement même de l’ac-
cueil du public au sein de l’établissement (change-
ment de la grille tarifaire, du planning de réserva-
tions…). Enin, en accord avec la présidence du Grand 
Nancy et dans le but d’apporter une dimension terri-
toriale au projet, il est maintenant question de déve-
lopper un partenariat étroit avec les autres structures 
muséales de l’agglomération nancéienne. 
Notes
(1) Projet Meet me, pour rendre l’art accessible aux personnes démentes : 
www.moma.org/meetme/
(2) CCAS : Centre Communal d’Actions Sociales
(3) EHPAD : Établissement d’Hébergement pour Personnes Âgées Dé-
pendantes
(4) Le rôle du réseau est d’assurer et d’organiser l’accès à des soins et des 
aides en préservant chaque fois que possible le désir de la personne de res-
ter à son domicile : www.geronto-sud-lorraine.com/le-reseau-gerard-cuny
(5) Depuis 1971, l’Oice Nancéien des Personnes Âgées prend en charge 
l’animation, la coordination et la promotion des actions en faveur des se-
niors : www.onpa.fr
(6) Répartis dans sept quartiers diférents, ils accueillent des personnes 
âgées autonomes dans des appartements qui leur assurent une indépen-
dance de vie équivalente à celle d’un domicile personnel, tout en ofrant 
une sécurité à tout moment, de jour comme de nuit. De nombreuses acti-
vités sont proposées tout au long de l’année. 
(7) Institut Thérapeutique, Éducatif et Pédagogique.
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